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Pieczęć Wykonawcy

Pieczęć Wykonawcy





[bookmark: _GoBack]Wykaz wykonanych dostaw potwierdzających spełnianie warunku określonego w SIWZ
	
Lp.
	rodzaj
przedmiotu zamówienia
(z uwzględnieniem warunku określonego  w SIWZ)
	wartość brutto
dostawy z warunkiem określonym w SIWZ,
w PLN

	Termin realizacji 
	Miejsce wykonania
	
Podmiot na rzecz którego dostawa była wykonywana


	
	
	
	Data
rozpoczęcia- Data
zakończenia
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………………........................., dn. .........................	       .....................................................
Podpis osób uprawnionych ze strony Wykonawcy oraz pieczątka / pieczątki


